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RESUMO

Obijetivo: Identificar e avaliar as novas formas de diagndstico da Sindrome do Ovério Policistico (SOP), com
foco em avangos tecnoldgicos, biomarcadores e critérios diagndsticos recentes que possam melhorar a
acuracia e a precocidade do diagndstico dessa condi¢do. Métodos: Trata-se de uma revisdo integrativa
realizada com base em uma busca na base de dados PubMed Central (PMC), utilizando os termos de
pesquisa "diagnosable" OR "diagnosis" AND "polycystic ovary syndrome". A busca inicial resultou em 1.241
artigos, dos quais 63 foram selecionados ap6s a aplicacéo de critérios de inclusdo e exclusao, resultando em
18 artigos relevantes para analise completa. Resultados: Os principais achados destacam avangos
tecnolégicos e biomarcadores promissores que podem contribuir para um diagnéstico mais preciso da SOP.
As inovacdes discutidas no estudo sugerem que a combinacdo de novas metodologias pode levar a uma
identificacdo mais rapida e eficaz da sindrome, beneficiando o manejo clinico das pacientes. Consideracdes
finais: O estudo ressalta a importancia de continuar a pesquisa em diagndsticos para a SOP, considerando
as limitagcbes atuais e a necessidade de mais evidéncias.

Palavras-chave: Sindrome do ovério policistico, Diagnéstico, Biomarcadores, Avangos tecnoldgicos.

ABSTRACT

Objective: To identify and evaluate new diagnostic approaches for Polycystic Ovary Syndrome (PCOS),
focusing on technological advancements, biomarkers, and recent diagnostic criteria that could improve the
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accuracy and timeliness of diagnosis for this condition. Methods: This integrative review was conducted based
on a search in the PubMed Central (PMC) database, using the search terms "diagnosable” OR "diagnosis"
AND "polycystic ovary syndrome." The initial search yielded 1,241 articles, of which 63 were selected after
applying inclusion and exclusion criteria, resulting in 18 relevant articles for full analysis. Results: Key findings
highlight technological advancements and promising biomarkers that may contribute to a more precise
diagnosis of PCOS. The innovations discussed in the study suggest that combining new methodologies could
lead to faster and more effective identification of the syndrome, benefiting the clinical management of patients.
Final considerations: The study emphasizes the importance of ongoing research into PCOS diagnostics,
considering current limitations and the need for further evidence.

Keywords: Polycystic ovary syndrome, Diagnosis, Biomarkers, Technological advances.

RESUMEN

Objetivo: ldentificar y evaluar nuevos enfoques de diagndstico para el Sindrome de Ovario Poliquistico
(SOP), centrdndose en avances tecnoldgicos, biomarcadores y criterios diagnosticos recientes que puedan
mejorar la precision y la rapidez en el diagnostico de esta condicion. Métodoa: Esta revision integrativa se
realiz6 con base en una blisqueda en la base de datos PubMed Central (PMC), utilizando los términos de
busqueda "diagnosable" OR "diagnosis" AND "polycystic ovary syndrome". La basqueda inicial arrojé 1.241
articulos, de los cuales 63 fueron seleccionados tras aplicar criterios de inclusién y exclusion, resultando en
18 articulos relevantes para un andlisis completo. Resultados: Los hallazgos principales destacan avances
tecnoldgicos y biomarcadores prometedores que pueden contribuir a un diagnéstico mas preciso del SOP.
Las innovaciones discutidas en el estudio sugieren que la combinacién de nuevas metodologias podria
conducir a una identificaciobn mas rapida y eficaz del sindrome, beneficiando el manejo clinico de las
pacientes. Consideraciones finales: El estudio subraya la importancia de continuar investigando
diagnosticos para el SOP, considerando las limitaciones actuales y la necesidad de mas evidencias.

Palabras clave: Sindrome de ovario poliquistico, Diagndstico, Biomarcadores, Avances tecnolégicos.

INTRODUCAO

A Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP) é um dos distarbios enddcrinos mais prevalentes entre as
mulheres em idade reprodutiva, afetando aproximadamente 5 a 18% das mulheres em todo o mundo
(PAALANNE M, et al.,, 2021). Esta condi¢cdo esta frequentemente associada a um risco aumentado de
desenvolver doengas metabdlicas, como diabetes tipo 2 e sindrome metabdlica, devido as caracteristicas
enddcrinas envolvidas.

A SOP tem uma etiologia complexa e multifatorial, sendo influenciada tanto por fatores genéticos quanto
ambientais. No entanto, as causas subjacentes exatas ainda ndo sdo totalmente conhecidas (CRAIG M, et
al., 2020). Entre os sintomas mais comuns, estdo as irregularidades menstruais, como oligomenorreia e
amenorreia, devido ao desequilibrio hormonal (PARVEEN S, et al., 2024).

A SOP atinge cerca de 6% das adolescentes, variando conforme a populacao e os critérios diagndsticos
utilizados. Clinicamente, a sindrome se manifesta por sinais de hiperandrogenismo, irregularidades
menstruais, anovula¢@o crénica e infertilidade. Além disso, as mulheres com SOP tém maior risco de
desenvolver doencas crénicas como diabetes mellitus, obesidade, dislipidemia e hipertensdo, bem como
transtornos psicolégicos, como ansiedade e depresséo.

A fisiopatologia é diversa e heterogénea entre os individuos, com mudltiplos fatores interagindo no
desenvolvimento da sindrome. A disfuncéo do eixo hipotalamo-hipofise-ovariano (HHO) € um dos principais
mecanismos, além de haver disfunc6es neuroendécrinas e alteracdes intrinsecas na esteroidogénese
ovariana. Outros fatores incluem resisténcia a insulina/hiperinsulinemia, excesso de nutrientes,
armazenamento ectépico de gordura, inflamacéo crénica, influéncias genéticas e alteracdes epigenéticas,
gue em conjunto com a exposi¢cdo ambiental contribuem para a manifestacdo da SOP (WITCHEL SF, et al.,

2020).
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Embora a SOP tenha uma ampla gama de sintomas e comorbidades associadas, muitas mulheres so
procuram atendimento médico apos multiplos sistemas estarem comprometidos, o que dificulta o diagnéstico
(CRAIG M, et al., 2020). Detectar a SOP precocemente, especialmente na adolescéncia, é crucial para
prevenir complicacdes graves a longo prazo, como infertilidade, doencas metabdlicas, diabetes tipo 2, maior
risco cardiovascular, cancer e problemas psicossaociais. Além disso, o diagndstico precoce pode prevenir
transtornos psicolégicos associados, como ansiedade, depressao, transtornos alimentares, baixa autoestima
e disfun¢bes sexuais, melhorando substancialmente a qualidade de vida das pacientes (WITCHEL SF, et al.,
2020).

Um fator de risco importante para o desenvolvimento da SOP é o sobrepeso durante a infancia,
especialmente entre meninas de 7 a 13 anos, uma condi¢cdo que tem aumentado globalmente. O aumento da
obesidade infantil tem sido um fator determinante no crescimento da incidéncia da SOP, ressaltando a
necessidade de monitoramento do peso e do indice de massa corporal (IMC) desde a infancia (AARESTRUP
J, etal., 2021).

Embora o diagndstico da SOP seja desafiador, devido & variabilidade clinica da sindrome (JARRETT BY,
et al., 2019), torna-se evidente a importancia de um diagnéstico precoce para a melhoria dos sintomas e a
prevencao de complicagBes futuras. Portanto, o desenvolvimento e a adogdo de novos métodos diagnosticos
séo essenciais para melhorar a preciséo e a precocidade na identificacdo da SOP. Avancos tecnoldgicos,
novos biomarcadores e critérios diagndsticos mais robustos sdo necessarios para otimizar o diagnéstico
precoce e, consequentemente, promover uma melhor qualidade de vida para mulheres afetadas pela
sindrome.

Nesse contexto, o objetivo foi identificar e avaliar as novas formas de diagnostico da SOP, com foco em
avancos tecnoldgicos, biomarcadores e critérios diagndsticos recentes que possam melhorar a acurécia e a
precocidade no diagndstico dessa condigdo.

METODOS

Esta revisdo integrativa foi desenvolvida seguindo os critérios da estratégia PVO, que representam:
Populagéo ou Problema, Variaveis e Desfecho. A populacdo analisada inclui mulheres com Sindrome do
Ovério Policistico (SOP), expostas a variaveis relacionadas aos avangos tecnolégicos, biomarcadores e
critérios diagndsticos recentes, visando constatar o desfecho de melhora na acuracia e precocidade do
diagndstico.

A questdo de pesquisa que norteou o estudo foi: “Quais sdo as novas metodologias e abordagens
diagnésticas para a Sindrome do Ovario Policistico, e como essas inovagdes estdo contribuindo para um
diagndstico mais preciso e precoce?”.

As buscas foram realizadas na base de dados PubMed Central (PMC), utilizando termos de pesquisa em
combinagdo com os operadores booleanos AND e OR, aplicando a seguinte estratégia de pesquisa:
("diagnosable" OR "diagnosis"[MeSH Terms]) AND ("polycystic ovary syndrome"[MeSH Terms]). A busca
inicial resultou em 1.241 artigos, que foram posteriormente submetidos aos critérios de selegéo.

Os critérios de inclusdo adotados foram: artigos em inglés, publicados entre 2020 e 2024; que abordavam
os temas propostos nesta pesquisa; estudos do tipo revisédo e meta-andlise; e que estavam disponiveis na
integra. Por outro lado, os critérios de exclusao incluiram: artigos duplicados, artigos disponiveis apenas em
formato de resumo, estudos que ndo abordassem diretamente a tematica proposta e aqueles que ndo
atendiam aos demais critérios de inclusdo. Apés a aplicacdo criteriosa dos critérios de selecdo, foram
escolhidos 18 artigos para compor o presente estudo, conforme a (Figura 1).
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Figura 1 - Fluxograma do processo de selecdo dos artigos incluidos no estudo.
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Fonte: Alves MRRM, et al., 2024.

RESULTADOS

ApOs a aplicacdo da estratégia de pesquisa, foram encontrados um total de 1.241 artigos. Apos a aplicagao
dos critérios de inclusédo e excluséo, 63 artigos foram selecionados inicialmente, sendo removidos 45 devido
a duplicacdo na selecdo. Assim, um total de 18 artigos foi incluido para analise completa, conforme
apresentado na (Figura 1). Os resultados foram organizados e apresentados no (Quadro 1) e descritos de
forma descritiva.

Quadro 1 - Principais achados destacando estudos recentes que envolvem biomarcadores, avancos
tecnoldgicos e critérios diagndsticos, organizados por revista, autores e ano de publicagédo.

Revista Autores (Ano) Principais achados
3 Proteome Res Martin RF, et al. | Glicoproteinas plasméticas como potenciais marcadores
) (2019) diagnésticos de inflamacéo crénica em mulheres com SOP.
Fertil Steril Deswal R, Dang AS | Micro-RNAs, especialmente o miR-29a-5p, mostraram valor
(2020) como biomarcadores diagnésticos para SOP.
Obstet Gynaecol | Hasegawa Y, et al, Critérios de Rotterdam podem diagnosticar pr_ecoceme’nt_e
SOP em adolescentes, mesmo sem morfologia de ovario
Res. (2024) e
policistico.
Reprod Biomed | Bozdag G, et al. H_ormonl_o antimuilleriano  tem val_ldade limitada para
! diagnosticar SOP, exceto em pacientes com todas as
Online (2019) . .
caracteristicas da sindrome.
Reprod Biomed | Reddy VS, et al. | Kisspeptina-1 (KISS-1) tem boa precisdo como marcador
Online (2019) diagnostico para SOP.

Mulheres com SOP tém pior resisténcia a insulina, e o indice
Long J, etal. (2019) | de adiposidade visceral pode ser usado como indicador
metabdlico.

Presenca de uma borda cortical escura ao redor do ovario
na ressonancia magnética esta associada ao diagndstico de

Metab Syndr Relat
Disord.

Abdom Radiol (Ny) | Badeeb A, et al.

(2021) SOP
Reproductive Biology | ZHANG M, et al. | Combinacdo de horménio antimulleriano e IMC mostrou boa
and Endocrinology (2023) eficacia diagndstica para SOP.
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Rev Assoc Med Bras

Jiang Y, et al
(2021)

Niveis reduzidos de asprosina em mulheres com SOP estao
correlacionados com  resisténcia a insulina e
hiperandrogenismo.

Baixos niveis de vitamina D estdo associados a

Endocrinology

Gao Q, et al. (2022)

Scientific Reports I(_20(|)’12eo) NM, et al. suscetibilidade a SOP, sem relacdo com variacdo genética
nos genes da vitamina D.

Eur Rev Med | Aladag H, et al. | Niveis elevados de galectina-1 (Gal-1) em pacientes com

Pharmacol Sci. (2023) SOP indicam superexpressao em resposta a inflamacao.

Frontiers in DAPK2 é identificado como um biomarcador critico para

falha de implantacdo na SOP, relacionado a infiltracdo de
células NK.

Temur F, et al. | Niveis elevados de SeP em pacientes com SOP indicam

J Obstet Gynaecol.

(2022) ligacéo significativa com a patologia.
J Clin Endocrinol | Craig M, et al. Horr.n,omo antlmullenanq ndo é um marcador progndstico
confiavel para SOP na idade adulta em adolescentes com
Metab. (2021)

oligomenorreia.
AMH sérico tem alta sensibilidade e especificidade para o

International Journal Rudnicka E, et al.

of Molecular diagnostico de SOP, sendo um valioso instrumento

. (2021) : o
Sciences diagnéstico.

. Eroglu S, . L . .
Taiwan J Obstet . Baixos niveis de IL-36a podem estar relacionados a
Gynecol CakmakliogullAR| disfuncao ovulatéria e resisténcia a insulina em SOP

' EK (2021) '
Eur Rev Med | Cundubey CR Niveis eIevado; de PNX—14_em pamentes_magra_s e obesas
. com SOP indicam um biomarcador diferencial para a
Pharmacol Sci. (2023) .
sindrome.
Reproductive Testosterona total e ALT estdo  positivamente
Sciches Liu C, et al. (2022) | correlacionadas em pacientes com SOP magra, revelando

possivel impacto metabdlico.

Fonte: Alves MRRM, et al., 2024.

DISCUSSAO

Os estudos recentes sobre a SOP fornecem a identificacdo de biomarcadores e parametros clinicos que
podem aprimorar o diagnostico da doenca, considerando sua natureza heterogénea e as diferentes
apresentacgdes clinicas. A pesquisa de Gao Q, et al. (2022) € um marco nesse contexto, pois realizou uma
analise detalhada do perfil de expressao génica em mulheres com SOP e diferentes niveis de andrégenos.
Um dos principais achados foi a identificacdo do gene DAPK2 como um biomarcador crucial para a falha de
implantacdo embrionaria em pacientes com hiperandrogenismo (HA).

A expressdo de DAPK2 mostrou uma rela¢do negativa com a taxa de implantagéo embrionéria, indicando
seu papel potencial no desenvolvimento da SOP associada a falha reprodutiva. Além disso, a pesquisa
evidenciou a ligagdo entre a ativacdo do sistema imunolégico e a resposta inflamatéria em pacientes com
SOP e niveis elevados de andrégenos. Esses resultados sugerem que o DAPK2 pode ser utilizado nao
apenas para melhorar a precisdo diagnéstica da SOP, mas também para prever complicacdes relacionadas
a fertilidade, orientando estratégias terapéuticas mais eficazes.

O diagnostico atual da SOP baseia-se, principalmente, nos critérios de Rotterdam, que exigem a presenca
de ao menos duas das trés principais caracteristicas da sindrome: disfungdo ovulatéria (oligo ou anovulacéo),
hiperandrogenismo (clinico e/ou bioquimico) e a presenca de ovarios policisticos, identificados por
ultrassonografia (HASEGAWA Y, et al., 2024). Apesar da eficacia desses critérios, novas estratégias
diagnésticas vém sendo investigadas como alternativas ou complementos, com o objetivo de ampliar o
espectro e a sensibilidade diagnostica.

Entre essas novas abordagens, destacam-se o estudo de biomarcadores como as glicoproteinas,
microRNAs, horménio antimulleriano (HAM), kisspeptina 1, resisténcia a insulina, ressonancia magnética e
outros possiveis marcadores (BOZDAG G, et al., 2019; MARTIN RF, et al., 2019; REDDY VS, et al., 2019;
DESWAL R e DANG AS, 2020). Outro estudo relevante é o de Eroglu S e Cakmakliogullari EK (2021), que
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destacou a diminuicdo dos niveis séricos de interleucina-36 alfa (IL-36a) em pacientes com SOP. A IL-36a
apresentou correlagdo positiva com a adiponectina e negativa com o horménio luteinizante (LH), o que sugere
gue a baixa concentracdo de IL-36a pode estar envolvida nos mecanismos de disfuncdo ovulatoria e
resisténcia a insulina, dois elementos-chave na patogénese da SOP.

Além disso, a relacdo observada entre IL-36a e obesidade aponta para a necessidade de considerar
fatores metabdlicos no diagnostico da SOP. Embora sejam necessarios mais estudos para entender
completamente o papel da IL-36a na sindrome, os dados apresentados pelo estudo reforcam seu potencial
como um marcador diagndstico e como um possivel alvo terapéutico para modular as alteracdes inflamatérias
e metabdlicas associadas a SOP. A pesquisa conduzida por Cundubey CR (2023) explorou os niveis séricos
de Phoenixin-14 (PNX-14) em mulheres com SOP, revelando que esses niveis estdo significativamente
aumentados tanto em mulheres magras quanto em mulheres obesas com a sindrome.

Além disso, foi encontrada uma correlacdo direta entre os niveis de PNX-14, o indice de massa corporal
(IMC), o horménio luteinizante (LH) e a testosterona. Estes achados sugerem que o PNX-14 pode atuar como
um marcador promissor ndo apenas para o diagndstico da SOP, mas também como um indicativo do grau de
resisténcia a insulina e hiperandrogenismo, que sdo frequentemente observados nesses pacientes. A
descoberta de que os niveis de PNX-14 aumentam proporcionalmente ao IMC refor¢ca a necessidade de uma
avaliacéo detalhada do perfil metabdlico e hormonal de cada paciente para orientar o manejo da sindrome.

Esse marcador pode ser (til em contextos clinicos para identificar pacientes com maior risco de
complicagBes metabdlicas, como resisténcia a insulina e doencas cardiovasculares. Em outra perspectiva,
Rudnicka E, et al. (2021) revisaram o papel do Horménio Anti-Milleriano (AMH) na SOP, ressaltando seu
potencial como marcador para a disfuncao ovulatéria caracteristica da sindrome. A forte correlagao entre os
niveis de AMH e a contagem de foliculos antrais no ultrassom sugere que o AMH pode ser um indicador
confiavel para o diagndstico da SOP.

No entanto, o estudo destaca que ha grande variabilidade nos niveis de AMH entre as pacientes, tornando
desafiador estabelecer um ponto de corte especifico para o diagnéstico. Essa heterogeneidade indica que,
embora o AMH seja uma ferramenta valiosa, ele deve ser utilizado em conjunto com outros critérios
diagnésticos para um diagndstico mais preciso. A padronizagdo das avaliagbes de AMH e a definigdo de
parametros de referéncia especificos para diferentes populagbes sdo necessarios para melhorar seu uso
como marcador diagnéstico.

O estudo de Liu C, et al. (2023) aprofundou a compreensédo das associa¢des bioguimicas na SOP,
investigando os niveis de alanina aminotransferase (ALT) em mulheres magras com a sindrome. Os
resultados mostraram uma correlagao positiva entre os niveis de ALT e outros parametros, como testosterona
total, contagem de glébulos brancos, linfocitos e acido urico.

Esses achados sugerem que mesmo mulheres magras com SOP podem apresentar um risco aumentado
de comprometimento hepatico, o que enfatiza a necessidade de monitoramento e intervengdo precoces para
prevenir ou retardar a progresséo de possiveis doencas hepéticas. A identificacdo da ALT como um marcador
associado a SOP destaca a importancia de uma abordagem diagnéstica mais ampla que inclua pardmetros
metabolicos e hormonais, proporcionando um panorama completo da saude das pacientes e possibilitando
intervencdes mais direcionadas.

Novos Biomarcadores: MicroRNAs, Horménio Antimilleriano e Kisspeptina 1

O estudo conduzido por Deswal R e Dang AS (2020) abordou o papel dos microRNAs, pequenas
moléculas responséaveis pela regulacado génica celular, como biomarcadores potenciais da SOP. Diversos
microRNAs, quando desregulados nos ovarios, afetam o equilibrio entre proliferacdo e apoptose celular,
contribuindo para desordens metabdlicas como a SOP. A meta-analise realizada pelos autores identificou os
miR-29a-5p, miR-320 e miR-93a como biomarcadores promissores.

No entanto, o gréafico forest plot do miR-320 apresentou elevada heterogeneidade (12 = 83,33%), sugerindo
possiveis erros amostrais, enquanto o miR-29a-5p destacou-se com uma area sob a curva ROC de 0,95,
indicando maior sensibilidade diagnostica. Novos estudos com amostras maiores sdo recomendados para
confirmar o papel desses miRNAs, especialmente do miR-29a-5p, no diagnéstico e progndstico da SOP.
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O horménio antimilleriano (HAM), um marcador da reserva ovariana, também tem sido amplamente
investigado. Ele esta relacionado ao numero de foliculos disponiveis, e niveis elevados de HAM séao
frequentemente associados a SOP, devido a presenca de mdltiplos foliculos antrais, comumente chamados
de "microcistos" (BOZDAG G, et al., 2019; HASEGAWAYY, et al., 2024).

Em um estudo de Bozdag G, et al. (2019), a dosagem de HAM mostrou-se eficaz como critério diagndstico
apenas em pacientes com o fenotipo A da sindrome (disfungdo ovulatéria, hiperandrogenismo e ovarios
policisticos), apresentando uma area sob a curva ROC de 0,85. Contudo, essa eficacia ndo se estendeu aos
outros fendtipos (B, C e D). Além disso, foi investigada a substituicdo da ultrassonografia pela dosagem de
HAM. Nesse cenario, o nimero de diagndsticos caiu de 78 (19,9%) para 59 (15,0%), quando se utilizou HAM
> 3,24 ng/ml, sugerindo que o HAM pode ser mais apropriado como critério complementar ao diagnostico, em
vez de substituto da ultrassonografia.

A kisspeptina 1, decodificada pelo gene KISS1, é uma proteina que desempenha papel central na
regulacéo reprodutiva, controlando os pulsos de horménio liberador de gonadotrofina (GnRH) na puberdade
e a secrecdo de LH durante a ovulacdo (REDDY VS, et al., 2019). A relacdo entre kisspeptina 1 e a SOP
ainda é pouco explorada, mas um estudo de Reddy VS, et al. (2019) mostrou niveis elevados de KISS-1 em
mulheres com SOP, sugerindo que essa proteina pode ser um biomarcador promissor.

Além disso, quatro dos 12 estudos incluidos na revisdo sistematica indicaram uma correlagédo entre os
niveis de kisspeptina 1 e o horménio antimuilleriano, sugerindo uma interacdo potencial entre esses dois
biomarcadores na fisiopatologia da sindrome. Trés desses estudos ainda indicaram que a kisspeptina 1 tem
acuracia diagnostica para a SOP, justificando novas investigagdes para validar seu uso clinico.

Resisténcia a Insulina, Ressonéancia Magnética e Outros Marcadores Diagnésticos

A resisténcia a insulina é outro fator amplamente associado a SOP. Long J, et al. (2019) conduziram um
estudo com mulheres chinesas em idade fértil, comparando aquelas com e sem SOP. Os resultados
mostraram que as mulheres com SOP apresentavam pior perfil glicometabdlico (incluindo lipidios séricos,
resisténcia a insulina, IMC elevado, peso, pressdo arterial e distirbios metabdlicos), sugerindo que a
resisténcia a insulina € um fator chave na patogénese da SOP e pode ser utilizada como critério diagnéstico
adicional.

O uso de técnicas de imagem, como a ressonéncia magnética (RM), tem sido uma ferramenta valiosa na
busca por marcadores diagnésticos mais precisos para a SOP. Badeeb A, et al. (2021) exploraram os achados
especificos na RM em mulheres com SOP, evidenciando caracteristicas que podem auxiliar na identificagdo
da sindrome. O estudo mostrou que uma borda cortical continua e espessada ao redor dos ovarios foi
observada em 71% das pacientes com SOP, em contraste com apenas 25% nos grupos de controle. Essa
discrepéncia sugere que a continuidade e a espessura da borda cortical podem servir como sinais
diagnosticos adicionais e Uteis, especialmente em situacdes onde os métodos tradicionais, como
ultrassonografia e exames hormonais, encontram limitagdes.

Além disso, a RM pode fornecer uma avaliagdo mais detalhada das estruturas ovarianas, contribuindo
para um diagnéstico mais completo, principalmente em pacientes com SOP atipica ou casos onde 0s sintomas
ndo sao claros. A identificacdo dessas caracteristicas especificas por meio da ressonancia magnética amplia
as possibilidades de diagnostico e pode auxiliar no desenvolvimento de critérios padronizados que integrem
os achados de imagem como um componente fundamental na avaliagdo da SOP.

Zhang M, et al. (2023) investigaram a relacao entre os niveis do Horménio Anti-Mulleriano (HAM), o IMC
e a SOP em um estudo de larga escala envolvendo 15.970 pacientes. Os resultados revelaram uma relagéo
complexa e significativa entre esses fatores. Entre as mulheres com SOP, observou-se que aguelas com IMC
elevado apresentaram niveis mais baixos de HAM, enquanto pacientes com baixo IMC exibiram niveis mais
elevados desse horménio.

Esses achados sugerem que os niveis de HAM séo influenciados pelo estado metabdélico do individuo e
devem ser considerados no contexto do IMC durante a avaliacao diagnoéstica da SOP. Esse fator é crucial,
pois 0 HAM é amplamente utilizado como um dos principais marcadores para a avaliagao da fungdo ovariana
e diagnostico da sindrome.
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A variacao dos niveis de HAM em funcéo do IMC ressalta a necessidade de um olhar mais personalizado
ao interpretar os resultados, evitando diagnosticos equivocados. O estudo destaca a importancia de
considerar o contexto metabdlico de cada paciente ao utilizar o HAM como marcador diagnéstico, o que pode
levar a abordagens mais precisas e individualizadas no manejo da SOP. Adicionalmente, a asprosina, um
hormdnio secretado pelo tecido adiposo branco e envolvido na regulagdo do metabolismo da glicose, tem
despertado interesse como um possivel marcador da SOP. Jiang Y, et al. (2021) conduziram um estudo com
93 mulheres diagnosticadas com SOP e 77 controles saudaveis para avaliar os niveis de asprosina.

Os resultados mostraram que as mulheres com SOP apresentavam niveis discretamente reduzidos de
asprosina, especialmente naquelas com resisténcia a insulina e hiperandrogenismo. Esses achados sugerem
gue a asprosina pode desempenhar um papel na fisiopatologia da SOP, sendo possivelmente Gtil como
marcador diagndstico, principalmente nos casos em que hé resisténcia a insulina associada.

A relagcdo entre os niveis de asprosina e a resisténcia a insulina é particularmente relevante, pois a
resisténcia insulinica é um dos aspectos centrais da SOP e est4 associada a complicagbes metabdlicas a
longo prazo. A identificagdo da asprosina como um biomarcador potencial pode abrir novas perspectivas para
a compreenséo e manejo da sindrome, indicando a necessidade de pesquisas adicionais que explorem seu
papel em diferentes apresenta¢des clinicas da SOP.

A deficiéncia de vitamina D também foi correlacionada a SOP, levantando questionamentos sobre seu
papel na etiologia da sindrome. Lone NM, et al. (2020) conduziram um estudo com mulheres paquistanesas
com SOP, encontrando niveis significativamente mais baixos de 25-hidroxivitamina D em comparagao com
os controles. Embora a deficiéncia de vitamina D tenha sido associada a um risco aumentado para o
desenvolvimento da SOP, o estudo nédo identificou uma correlacdo direta entre variag8es genéticas nos genes
relacionados a vitamina D e o risco da sindrome.

Isso sugere que, embora 0s baixos niveis de vitamina D possam estar envolvidos na patogénese da SOP,
a relacdo é complexa e possivelmente influenciada por diversos fatores ambientais e metabdlicos. A
necessidade de mais estudos para investigar essa conexao é evidente, pois a vitamina D exerce mdltiplas
fungdes no organismo, incluindo a modulagdo da resisténcia a insulina e a regulagdo hormonal, que séo
centrais na SOP. A compreenséo aprofundada do papel da vitamina D pode ajudar a desenvolver abordagens

terapéuticas que melhorem os desfechos clinicos das pacientes.

A galectina-1 (Gal-1), uma proteina associada a regulagao imunolégica, foi investigada por Aladag H, et
al. (2023) como um potencial biomarcador da SOP. Em um estudo com 88 mulheres diagnosticadas com SOP
e 88 controles saudaveis, os pesquisadores encontraram niveis significativamente mais elevados de Gal-1
nas pacientes com a sindrome.

A sensibilidade diagnostica de 99,7% e especificidade de 71,6% observadas sugerem que a Gal-1 pode
ter um papel importante no diagndstico da SOP e na compreensdo de sua patogénese. Esses resultados
indicam que a Gal-1 pode contribuir para o processo inflamatério e imunoldgico associado a SOP, fornecendo
um novo alvo para pesquisas futuras. No entanto, apesar do seu potencial, € necessario aprofundar os
estudos para validar seu uso clinico, explorar sua relagdo com outras caracteristicas da sindrome e determinar
como ela pode ser integrada nas praticas de diagnostico de rotina.

A investigagdo continua sobre a Gal-1 pode oferecer uma abordagem inovadora para a compreensao e
manejo da SOP. Por fim, Temur F, et al. (2022) investigaram os niveis de selenoproteina P (SeP) em mulheres
com SOP e encontraram niveis significativamente mais elevados dessa proteina em comparagdo aos
controles saudaveis. A SeP, envolvida no transporte de selénio e na salde metabdlica, foi associada a
resisténcia a insulina, uma caracteristica comum na SOP.

No entanto, o estudo ndo encontrou uma correlagao direta entre os niveis de SeP e a resisténcia a insulina
nas pacientes com SOP, sugerindo que seu papel na patogénese da sindrome pode ser mais complexo do
gue o inicialmente esperado. Esses achados indicam que a SeP pode ser um marcador promissor para a
SOP, mas seu uso diagnéstico ainda requer maior investigagdo para compreender totalmente como ela
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interage com outros distdrbios metabodlicos e hormonais presentes na sindrome. Pesquisas futuras podem
ajudar a esclarecer a contribuicdo da SeP na SOP e avaliar seu potencial como alvo terapéutico ou preditor
de complicacdes metabdlicas, como a resisténcia a insulina.

CONSIDERAGOES FINAIS

A investigacdo de novos métodos diagnésticos para a Sindrome do Ovaério Policistico (SOP) é
extremamente importante, dada a crescente prevaléncia da condicdo entre mulheres em idade reprodutiva.
Os principais achados indicam que a utilizacdo de biomarcadores emergentes, como micro-RNAs e
hormbnios especificos, juntamente com avancgos tecnol6gicos, como a ressonancia magnética, pode
aumentar significativamente a precisao e a rapidez do diagndstico. Essas inovacfes ndo apenas facilitam a
identificacdo precoce da SOP, mas também possibilitam intervengBes mais eficazes, reduzindo o risco de
complicagBes associadas, como diabetes tipo 2 e doengas cardiovasculares. No entanto, a literatura atual
revela lacunas, como a falta de padronizacdo nos critérios diagndsticos e a necessidade de validacdo de
novos biomarcadores em populagdes diversas. Além disso, h4 uma discrepancia nas abordagens
diagnosticas utilizadas, o que pode impactar a consisténcia dos resultados. Para avancar nesse campo, é
fundamental que futuras pesquisas se concentrem em estudos multicéntricos e longitudinais, explorando a
eficacia e a aplicabilidade desses novos métodos em diferentes contextos clinicos. A investigacao continua é
essencial para desenvolver diretrizes clinicas robustas e personalizadas, promovendo um manejo mais eficaz
da SOP e, assim, melhorando a qualidade de vida das mulheres afetadas.
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